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Вступление
Избыточная масса тела (ИзбМТ), ожирение и
метаболические нарушения, в том числе сахар-
ный диабет (СД) 2 типа, атеросклероз и артери-
альная гипертензия (АГ) — наиболее распрост-
раненные заболевания в мире [1–3]. В последнее
время появляется все больше сообщений, дока-
зывающх, что при развитии ИзбМТ, ожирения и
СД 2 типа основное место в патогенезе отводит-
ся системному хроническому воспалению [3].
Одной из потенциальных стратегий уменьшения
выраженности хронического воспалительного
процесса и инсулинорезистентности является
употребление продуктов питания и пищевых до-
бавок, богатых полифенолами, таких как вино-
град [3–5].
Биофлавоноиды представляют собой группу
низкомолекулярных соединений с выраженными
антиоксидантными свойствами. Их химическая
структура позволяет снизить выраженность ок-
сидативного стресса с помощью нескольких ме-
ханизмов. Вследствие метаболизма в организме,
биофлавоноиды генерируют большие количест-
ва простых феноловых кислот, которые способ-
ны подавлять свободнорадикальную активность
и усиливать действие других антиоксидантов.
Согласно многим исследованиям, употребление
в пищу биофлавоноидов винограда в форме раз-
личных экстрактов эффективно подавляет окси-
дативный стресс [6–8].
Полифенолы винограда снижают степень вы-
раженности хронического системного воспали-
тельного процесса при изучаемых патологиях
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путем модификации воспалительного ответа и
уменьшения уровней свободных радикалов с по-
мощью нескольких механизмов действия. Пер-
вый механизм включает в себя проявление анти-
оксидантых свойств полифенолов либо усиление
экспрессии антиоксидантных генов и белков [9;
10]. Следующий механизм заключается в сниже-
нии интенсивности сигналов стресса эндоплазма-
тического ретикулума. Полифенолы также спо-
собны блокировать провоспалительные цитоки-
ны и эндотоксин-медиированные киназы и фак-
торы транскрипции, связанные с развитием мета-
болических нарушений, подавлять экспрессию
воспалительных или потенцировать экспрессию
метаболических генов путем увеличения актив-
ности гистон-деацетилазы, а также активировать
факторы транскрипции, являющиеся антагонис-
тами хронического воспалительного процесса
[11; 12].
Существует ряд исследований, доказывающих
более высокую эффективность и безопасность
применения экстрактов винограда, содержащих
преимущественно флавоноиды, антоцианы, про-
антоцианы, проантоцианидины и производные
кумаровой кислоты, по сравнению с нестероид-
ным противовоспалительным препаратом индо-
метацином у пациентов с атеросклерозом [13; 14].
Поэтому как природные соединения биофла-
воноиды винограда и проантоцианы могут ока-
зывать существенное влияние на множественные
мишени для преодоления хронического воспале-
ния у пациентов с ИзбМТ и СД 2 типа, являясь
более эффективными по сравнению с синтети-
ческими противовоспалительными препарата-
ми, которые, как правило, оказывают действие
на единственную мишень [15].
Таким образом, полифенолы винограда могут
рассматриваться в качестве нутрицевтиков в
комплексной терапии СД 2 типа на фоне ИзбМТ
в сочетании с дозированной физической нагруз-
кой и модификацией питания.
Цель исследования — изучение влияния пре-
парата биофлавоноидов винограда («Вин-Вита»)
на обмен липидов у пациентов с СД 2 типа на
фоне избыточной массы тела.
Материалы и методы исследования
Под наблюдением находились 62 пациента с
СД 2 типа, средней степени тяжести (26 мужчин,
36 женщин) в возрасте от 35 до 70 лет. У всех
пациентов имело место сочетание СД 2 типа и
ИзбМТ. Из числа обследованных пациентов
были сформированы две группы: 1-я — 30 чело-
век и 2-я — 32 человека.
Пациенты 1-й группы получали базисную те-
рапию СД 2 типа и ИзбМТ в виде модификации
питания, диференцированной дозированной конт-
ролированной физической нагрузки, монотера-
пии или комбинации сахароснижающих препа-
ратов, гиполипидемических препаратов, дезагре-
гантов. Пациенты 2-й группы получали допол-
нительно препарат биофлавоноидов винограда
(«Вин-Вита») по 15 мл 3 раза в сутки в течение
12 нед. (из терапии исключались гиполипидеми-
ческие средства, дезагреганты).
Всем пациентам проводили клинический ос-
мотр и антропометрические измерения. С целью
диагностики ИзбМТ использовалось определе-
ние индекса массы тела (ИМТ) в сочетании с
биоимпедансометрией.
С целью комплексного исследования содержа-
ния липидов всем пациентам было проведено
определение концентрации общего холестерина
(ОХ), триглицеридов (ТГ), липопротеидов высо-
кой плотности (ЛПВП), липопротеидов низкой
плотности (ЛПНП), липопротеидов очень низ-
кой плотности, коэффициента атерогенности
(КА).
Статистическую обработку полученных ре-
зультатов проводили с помощью программного
обеспечения Statistica 7.0 (StatSoftInc., США)
[15].
Результаты исследования
и их обсуждение
Согласно результатам исследования, среди
биохимических данных отмечались изменения
всех данных липидограммы у 54 (87,1 %) пациен-
тов с СД 2 типа и ИзбМТ из общего числа обсле-
дованных (табл. 1).
Существует прямая умеренная корреляцион-
ная связь между изменениями в липидограмме
пациентов и ИМТ (r=0,38; p=0,04), что требует
более детального изучения с целью профилак-
тики ожирения и нарушений липидного спектра
впоследствии.
После 12 нед. терапии у пациентов обеих групп
отмечалась тенденция к нормализации липидно-
го спектра. Так, у пациентов 1-й группы заре-
гистрировано снижение уровня ОХ на 15,2 % и
уровня ЛПНП на 19,8 % (p<0,05) в результате
комплексного лечения, включающего модифика-
цию образа жизни (диетотерапия, дифференци-
рованная дозированная контролированная фи-
зическая нагрузка) и применения статинов —
симвастатина, аторвастатина (рис. 1).
Таблица 1
Уровень липидов
в крови обследованных, ммоль/л, M±m
  Липиды крови 1-я группа, 2-я группа, pn=30 n=32
Холестерин 5,45±0,32 5,57±0,60 <0,05
ЛПВП 1,32±0,27 1,26±0,15 <0,01
ЛПНП 3,68±0,37 3,26±0,17 <0,05
Триглицериды 2,48±0,18 2,72±0,08 <0,05
Коэффициент 3,11±0,46 3,38±0,42 <0,01
атерогенности
(ЛПНП / ЛПВП)
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Во 2-й группе пациентов отмечалось статисти-
чески значимое снижение уровней ОХ и ЛПНП
на 12,7 и 17,6 % (p<0,05) соответственно и, что
важно, наряду с повышением уровня ЛПВП на
12,9 % (p<0,01). Также отмечалось снижение КА
на 24,6 % (p<0,001) в ответ на прием препарата
полифенолов винограда (рис. 2).
Заключение
Таким образом, на основании проведенного
исследования показано, что гиперлипидемии име-
ют свои особенности у пациентов с СД 2 типа и
ИзбМТ. Существует значимая, прямая, умерен-
ная корреляционная связь между показателями
уровня липидов крови и массой тела.
Введение препарата полифенолов винограда
«Вин-Вита» в комплекс терапии у пациентов с СД
2 типа на фоне ИзбМТ достоверно улучшает по-
казатели липидного обмена, снижая плазменную
концентрацию ОХ, ЛПНП и повышая концентра-
цию ЛПВП. Это является особенно важным про-
филактическим мероприятием у пациентов с СД
2 типа и ИзбМТ, которые являются группой рис-
ка развития кардиоваскулярных заболеваний, свя-
занных с оксидативным стрессом и развитием си-
стемного хронического воспаления.
Полученные данные определяют целесообраз-
ность дальнейших исследований влияния препа-
ратов полифенола винограда на показатели пе-
рекисного окисления липидов, а также системы
провоспалительных цитокинов.
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Рис. 1. Динамика показателей липидограммы у па-
циентов 1-й группы
6
5
4
3
2
1
0
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
123456
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
123456
123456
123456
123456
123456
123456
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
12345678
ОХ ЛПНП ЛПВП
До лечения После лечения
12
12
123
123
Рис. 2. Динамика показателей липидограммы у па-
циентов 2-й группы
